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MERKBLATT ZUR BEHANDLUNG MIT
AMIODARON

Verehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

aufgrund einer bei Ihnen festgestellten Rhythmusstérung ist es nach dem Stand der
wissenschaftlichen Erkenntnis sinnvoll, eine Behandlung mit Amiodaron
(Handelsname: z.B. Cordarex®) durchzufiihren.

Dies kann entweder

a) durch die Schwere der Rhythmusstdrung an sich (z.B. bei Gefahr des Auftretens
lebensbedrohlicher Rhythmusstérungen bis hin zum Herzstillstand) oder aber

b) wegen der Schwere der Beschwerden (wie z.B. bei anfallsweise auftretendem
Herzrasen oder PulsunregelmafRigkeit mit der Gefahr eines Schlaganfalles) der Fall
sein.

Wegen der Besonderheiten der Behandlung mit Amiodaron, welches heutzutage fur
eine ganze Reihe verschiedener Rhythmusstérungen als das wirksamste
Medikament Uberhaupt gilt, ist jedoch Einiges zu beachten, Uber das wir Sie
nachfolgend informieren mochten.

Die Rechtslage zwingt uns ohne Ricksicht auf unsere Beurteilung inwieweit dies
sinnvoll ist, lhnen "typische” NEBENWIRKUNGEN ohne Ricksicht auf ihre meist
sehr geringe Haufigkeit zu nennen.

Dies gilt um so mehr, als Amiodaron nur sehr langsam (Uber einen Zeitraum von
mehreren Monaten) aus dem Korper geschieden wird, woraus sich im Einzelfall
Probleme ergeben kdnnen.

Nach heutiger Erkenntnis UBERWIEGT IN IHRER INDIVIDUELLEN SITUATION
DER NUTZEN DER BEHANDLUNG DAS RISIKO DER NEBENWIRKUNGEN bei
Weitem und dies ist der Grund, warum wir lhnen diese Therapie vorschlagen bzw.
diese Behandlung bei Ihnen anderswo begonnen wurde.
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AUGE

- Fast immer Ablagerungen auf der Hornhaut ohne Beeintréchtigung des
Sehvermogens

- bei ca. 10% der Patienten Sehen von Farbhofen beim Blick in helles Licht (abhangig
von Sonnenexposition) — das Tragen einer Sonnenbrille wird empfohlen

- Entziindung des Sehnerven bis zum Verlust des Sehvermdgens: Einzelfélle ohne
bewiesenen Zusammenhang zur Einnahme von Amiodaron

REGELMASSIGE AUGENARZTLICHE KONTROLLEN SIND NOTWENDIG

HAUT

- erhdhtes Risiko fur die Entwicklung eines Sonnenbrandes (vor allem hellhdutige
Personen und bei hoher Dosis, d.h. ab 300 bis 400mg/Tag) — Lichtschutz (Kleidung,
Schutzcreme mit hohem Lichtschutzfaktor empfohlen

- In unter 1% schiefergraue Hautverfarbung, die sich nach Absetzen langsam wieder
zurlckbildet

HERZ

- extrem selten Auslésung/Verschlechterung von Herzrhythmusstdrungen
- Verlangsamung des Pulsschlages

LEBER

- haufig Anstieg der “Leberwerte” GOT und GPT auf das Zwei- bis Dreifache des
Normwertes — harmlos, voriibergehend

- bei anhaltender Erhéhung der “Transaminasen” (GOT, GPT, AST, ALT) Uber 100U/l
Amiodaron NACH Riucksprache mit dem behandelnden Kardiologen absetzen

- bei anhaltendem Anstieg tber 300U/l sofort absetzen

- Geschmacksstérungen, Ubelkeit, Erbrechen

- ‘“selten” Leberentziindung, in Extremféllen bis zum Leberversagen, Gallestau,
Bauchspeicheldrisenentziindung

- KONTROLLEN DER LEBERWERTE SIND VOR UND WAHREND DER
BEHANDLUNG NOTWENDIG

LUNGE

- AuRert selten Sonderform der Lungenentziindung oder einer Lungenverhértung
(Lungenfibrose) bis (in extremen Einzelfallen) zum Lungenversagen

- KONTROLLEN DER LUNGENFUNKTION SIND VOR UND WAHREND
BEHANDLUNG NOTWENDIG

- Erste Anzeichen einer Lungenschadigung kénnen sein: Husten, Luftnot, Fieber,
allgemein verschlechtertes Allgemeinbefinden — daran denken und Arzt kontaktieren

- bei frihzeitigem Absetzen sind die Veranderungen riickbildungsfahig

NERVEN
MUSKEL

- Muskelschwéche und —schmerzen

- in Einzelféllen Schédigung von Nervenleitungen mit Gefuhlsstérungen; Zittern,
Bewegungsstorungen und Nervenentzindungen

- Schlafstérungen, Alptraume

- Dosisverringerung oft hilfreich, Rickbildung nach Absetzen

SCHILDDRUSE

- Verfélschungen der Schilddrisenhormone im Blut — Gefahr von Fehlbewertung! FT4
kann leicht erhdht, TSH “supprimiert” sein ohne Schilddriisenfehlfunktion

- Schilddriisenuiberfunktion (fT37), die medikamentdse Behandlung erforderlich
machen kann, in extremen Einzelféllen auch die operative Entfernung der Schilddriise
- Schilddriisenunterfunktion (fT3, TSHT); die Behandlung kann meist fortgefiihrt
werden, es ist aber der Ersatz von Schildriisenhormonen notwendig

- die Stérungen kdnnen auch nach Absetzen der Behandlung fortbestehen

- KONTROLLEN DER LABORWERTE VOR, WAHREND UND BIS 3
MONATE NACH DER BEHANDLUNG NOTWENDIG

(die Angaben der Laborwerte sind auch fir Ihren behandelnden
Arzt gedacht, sofern die Kontrollen nicht bei uns erfolgen)

Bitte tragen Sie ein, ob Sie die vorgeschlagene Behandlung wiinschen oder nicht.
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[0 Ich wiinsche die Behandlung mit Amiodaron wie vorgeschlagen. Ich habe
keine weiteren Fragen bzw. diese wurden ausreichend beantwortet.

[ Ich wiinsche die Behandlung NICHT. Uber die mogliche Folgen der
Nichteinnahme wurde ich informiert.

Aalen, den

Unterschrift
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